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Penelitian ini dilakukan pada bulan February 2020 di Rumah Sakit Mesra
Siak Hulu Kabupaten Kampar. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui sistem
akuntansi persediaan dan pembelian obat-obatan pada Rumah Sakit Mesra.
Penelitian ini menggunakan metode deskriptif yaitu suatu cara menganalisa
dengan membandingkan data yang sudah ada dengan teori yang sudah diperoleh.
Hasil penelitian berdasarkan sistem akuntansi persediaan obat-obatan pada Rumah
Sakit Mesra Siak Hulu Kabupaten Kampar menunjukkan bahwa sistem akuntansi
persediaan obat-obatan pada Rumah Sakit Mesra mengunakan metode penilaian
persediaan FEFO (firts expired firts out) yaitu obat yang memiliki masa kadaluarsa
terdekat yang di keluarkan terlebih dahulu.
Kata kunci : Sistem Akuntansi Persediaan, Obat-obatan
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Beberapa tahun belakangan ini, khususnya di Pekanbaru banyak perusahaan-
perusahaan  mengalami pertumbuhan yang sangat pesat yang bergerak di bidang jasa,
baik yang dimiliki oleh pihak pemerintahan  maupun pihak swasta ( yayasan) , salah
satu bentuk perusahaan yang bergerak di bidang jasa yaitu rumah sakit. Pertumbuhan
rumah sakit semakin meningkat seiring dengan kebutuhan masyarakat terhadap
rumah sakit itu sendiri untuk mendapatkan pengobatan terhadap penyakit yang
diderita seseorang dan juga kesadaran masyarakat tentang arti pentingnya kesehatan.
tidak hanya pada hal itu saja, setiap pelayanan, fasilitas,yang di berikan oleh rumah
sakit  juga tidak luput dari perkembangan tersebut.
Rumah sakit merupakan suatu organisasi yang kompleks, menggunakan
gabungan alat ilmiah khusus dan rumit yang di fungsikan oleh berbagai kesatuan
personel terlatih dan terdidik dalam menghadapi dan menangani masalah medik
modern, yang semuanya terikat bersama sama dalam maksud yang sama untuk
pemulihan dan pemeliharaan kesehatan yang baik. Hal tersebut diperjelas dengan
adanya fungsi sakit yaitu adalah melaksanakan upaya kesehatan secara berdaya guna
dan berhasil guna dengan mengutamakan upaya penyembuhan dan pemeliharaan
yang dilaksanakan secara serasi dan terpadu dengan upaya peningkatan dan
pencegahan serta melaksanakan rujukan.
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Kompleksitas rumah sakit dibuktikan dengan adanya berbagai macam fungsi
rumah sakit yaitu : menyelenggarakan pelayanan medik, menyelenggarakan
pelayanan penunjang medik dan non medik, menyelenggarakan pelayanan dan
asuhan keperawatan, menyelenggarakan pelayanan rujukan, menyelenggarakan
pendidikan dan pelatihan, menyelenggarakan penelitian dan pengembangan, serta
menyelenggarakan pelayanan administrasi umum dan keuangan. Agar segala fungsi
rumah sakit dapat terselenggara dengan baik, maka harus dilengkapi dengan pedoman
organisasi rumah sakit tentang tata cara penyelenggaraan pelayanan rumah sakit yang
harus dilaksanakan dan dipatuhi oleh seluruh tenaga kesehatan di rumah sakit.
Dalam sebuah perusahaan termasuk pada Rumah Sakit membutuhkan sistem
informasi karna mengandung sebuah proses untuk melaporkan kondisi keuangan
perusahaan secara akurat dan benar untuk semua pihak yang membutuhkan. Proses
tersebut berkaitan dengan teknologi informasi untuk memajukan usaha atau bisnis.
Sistem adalah kelompok dari dua atau lebih komponen atau subsistem yang saling
berhubungan yang berfungsi dengan tujuan sama. “ James A.Hall (2009:6)
SIA menurut (Mulyadi, 2001:3) adalah organisasi Formulir, catatan, dan
laporan yang dikoordinasi sedemikian rupa untuk menyediakan informasi keuangan
yang dibutuhkan oleh manajemen guna memudahkan pengelolaan perusahaan .
Sedangkan menurut ( Nugroho Widjajanto, 2001:4) SIA adalah susunan formulir,
catatan, peralatan termasuk komputer dan perlengkapannya serta alat komunikasi,
tenaga pelaksanaannya dan laporan yang terkoordinasi secara erat yang didesain
untuk mentransformasikan data keuangan menjadi informasi yang dibutuhkan
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manajemen. Oleh karena itu, SIA sangat penting bagi setiap perusahaan termasuk
juga pada Rumah Sakit untuk memudahkan manajemen perusahaan baik dari segi
waktu, kemudahan, dan ke efektifan dan juga untuk memudahkan perusahaan dan
kelengkapan informasi data pada perjalanan bisnis perusahaan.
Menurut Keputusan Menteri Kesehatan Republik Indonesia No.
340/MENKES/PER/III/2010 adalah: “Rumah sakit adalah institusi pelayanan
kesehatan yang menyelenggarakan pelayanan kesehatan perorangan secara paripurna
yang menyediakan pelayanan rawat inap, rawat jalan dan gawat darurat”. Rumah
sakit dapat dipandang baik apabila pelayanan, fasilitas yang di berikan oleh
rumahsakit tersebut dapat memberikan kepuasan dan kenyamanan terhadap
pasiennya (masyarakat), untuk mewujudkan kepuasan pasien adalah salahsatunya
perlu di perhatikan bagaimana rumahsakit mengelola persediaan obat sehingga
pelaksanaan pelayanan medis berjalan dengan lancar sesuai dengan yang di harapkan.
Menurut  artikel pada sebuah berita Jakarta,Compas.com - Kepala Puskesmas
Kecamatan Penjaringan Dr. Agus Arianto Haryoso mengatakan petugasnya lalai
sehingga salah memberikan obat kedaluwarsa kepada ibu hamil bernama Nova Sri
Wahyuni di Puskesmas Kamal Muara. Adapun, Agus merupakan kepala puskesmas
yang sekaligus membawahi Puskesmas Kamal Muara. "Kemungkinan pada saat itu
saja petugas kami dalam keadaan kelalaian pada hari itu saja," kata Agus di
Puskesmas Kamal Muara, Penjaringan, Jakarta Utara, Jumat (16/8/2019).
Pengelolaan obat merupakan suatu rangkaian kegiatan yang menyangkut aspek
perencanaan, pengadaan, penyimpanan, pendistribusian dan penghapusan obat yang
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dikelola secara optimal untuk menjamin tercapainya ketepatan jumlah dan jenis
perbekalan farmasi. Jika masih adanya obat kadaluarsa yang diberikan kepada pasien,
bisa berakibat fatal kepada diri pasien tersebut.
Untuk mengatur persediaan barang yang dimiliki mulai dari cara memperoleh
persediaan, penyimpanannya, sampai persediaan tersebut dimanfaatkan atau
dikeluarkan perlu adanya manajemen persediaan. Satu fungsi manajemen persediaan
yang sangat penting adalah pengendalian persediaan. Apabila perusahaan terlalu
menggunakan banyak dana dalam persediaan, hal ini akan menyebabkan biaya
penyimpanan yang berlebihan. Perusahaan yang tidak mempunyai persediaan yang
mencukupi dapat mengakibatkan biaya yang timbul dari adanya kekurangan
persediaan. Oleh karena itu, pendekatan ini sesuai dengan kebutuhan persediaan obat
dirumah sakit yang membutuhkan pengendalian terhadap jumlah pemasukan maupun
pengeluaran barang perbekalan farmasi.
Rumah Sakit Mesra  merupakan salah satu bentuk perusahaan/organisasi
nirlaba yang bertujuan untuk pencapaian laba yang maksimal yang bergerak dalam
bidang jasa. Rumah Sakit Mesra menerapkan sistem FEFO (Firts Expired Firts Out)
yaitu obat yang memiliki masa kadaluaarsa yang pendek yang akan
dikeluarkan/dijual  terlebih dahulu. Biasanya pada sebuah rumah sakit bentuk
permasalahan yang sering terjadi adalah pada obat. Obat adalah benda atau zat yang
dapat digunakan untuk merawat penyakit, meredakan atau menghilangkan gejala,
atau mengubah proses kimia dalam tubuh. Obat memiliki masa berlaku khusus dan
mudah rusak, serta jumlah obat dan kapan diperlukannya obat juga tidak bisa di
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tentukan , dikarenakan setiap orang memiliki penyakit yang berbeda-beda yang tidak
bisa kita ketahui sebelumnya ditambah jumlah pasien yang datang tidak bisa di
prediksi sebelumnya. Oleh karena itu, untuk mengantisipasi agar tidak banyak obat
yang kadaluarsa RS Mesra memesan persediaan obat  secara setiap hari kepada para
pemasok obat, hal ini dilakukan juga untuk mengantisipsi kekosongan obat di
instalasi farmasi.
Berdasarkan uraian diatas, penulis bermaksud akan mengadakan penelitian
atau survei di Rumah Sakit Mesra Pekanbaru untuk mengetahui bagaimana penerapan
sistem akuntansi persediaan dalam pengadaan obat-obatan di rumah sakit tersebut.
Berdasarkan latar belakang diatas, maka penulis tertarik untuk melakukan penelitian
yang berjudul “Analisis Sistem Akuntansi Persediaan Obat-obatan Pada Rumah
Sakit Mesra Siak Hulu Kabupaten Kampar”.
1.2 Rumusan Masalah
Rumusan masalah dalam penyusunan tugas akhir ini adalah sebagai berikut :
1. Bagaimana Sistem Akuntansi Persediaan Obat-obatan Pada Rumah Sakit
Mesra Pekabaru?
2. Bagaimana Sistem Akuntansi Pembelian Persediaan Obat-obatan Pada
Rumah Sakit Mesra Pekabaru?
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1.3 Tujuan Penelitian
Adapun tujuan penelitian yang ingin penulis peroleh dalam penelitian ini
adalah :
1. Untuk mengetahui Bagaimana Sistem Akuntansi Persediaan Obat-obatan
Pada Rumah Sakit Mesra Pekabaru.
2. Untuk Mengetahui Bagaimana Sistem Akuntansi Pembelian Persediaan Obat-
Obatan Pada Rumah Sakit Mesra Pekanbaru.
1.4 Manfaat Penelitian
Berdasarkan tujuan penelitian yang hendak dicapai, maka penelitian ini
diharapkan dapat sebagai aplikasi dari teori sistem akuntansi yang telah di pelajari
selama di bangku kuliah dalam kehidupan yang nyata. Adapun manfaat penelitian
yang diharapkan penulis adalah sebagai berikut :
1. Bagi Peneliti
Penelitian ini merupakan sarana bagi penulis untuk menambah dan
menerapkan ilmu yang telah di pelajari selama mengikuti perkuliahan di
jurusan DIII Akuntansi Fakultas Ekonomi dan Ilmu Sosial UIN SUSKA
RIAU. Penelitian ini juga dapat memotivasi peneliti untuk menambah dan
meningkatkan pengetahuan khususnya pada akuntansi maupun sistemnya.
2. Bagi Rumah Sakit
Hasil Penelitian ini bagi Rumah Sakit sebagai bahan masukan dan
pertimbangan mengenai sistem akuntansi persediaan yang tepat sebagai
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informasi yang penting untuk bahan pertimbangan bagi pihak manajemen
dalam mengambil keputusan.
3. Bagi Peneliti Selanjutnya
Dengan adanya penelitian ini penulis berharap laporan yang dibuat
dapat menambah referensi bagi para peeneliti selanjutnya. Khususnya bagi
para peneliti lain yang permasalahannya saling berkaitan.
1.5 Metode Penelitian
1. Lokasi Penelitian
Penelitian dilakukan oleh penulis bertempat di Rumah Sakit Mesra JL.
Pasir Putih No 3A-B Perbatasan Marpoyan-Siak Hulu Kabupaten Kampar, Riau.
2. Sumber dan Jenis Data
a. Jenis Data
Jenis data  yang digunakan dalam penelitian ini adalah data skunder.
Data skunder adalah data yang diperoleh dari pihak perusahaan dan sudah
disajikan oleh perusahaan dalam bentuk jadi, seperti struktur organisasi,
kegiatan usaha perusahaan, serta data yang mencakup pembukuandan catatan-
catatan akuntansi dan data yang berhubungan dengan sistem akuntansi
persediaan obat.
b. Sumber Data
Sumber data untuk penelitian ini diambil dari bagian instalasi farmasi
dan keuangan berupa data akuntansi persediaan obat-obatan. Sedangkan
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struktur organisasi dan sejarah perusahaan beserta uraian tugas di dapat dari
bagian administrasi umum.
3. Teknik Pengumpulan Data
1. Wawancara
Yaitu pengumpulan data dengan cara mewawancarai karyawan Rumah
Sakit Mesra untuk memperoleh data yang diperlukan dalam penulisan tugas
akhir
2. Dokumentasi
Yaitu dengan mengutip data secara langsung yang dimiliki oleh
Rumah Sakit Mesra.
1.6 Sistematika Penulisan
Dalam Penulisan Laporan ini penulis menggunakan sistem penulisan yang
terbagi dalam 4 bab yang setiap bab terdiri dari sub-sub bab sistematika sebagai
berikut :
BAB I : PENDAHULUAN
Pada bab ini membahas mengenai tentang latar belakang masalah,
perumusan masalah, tujuan dan manfaat penelitian, metode
pengumpulan data, dan sistematika penulisan.
BAB II : GAMBARAN UMUM PERUSAHAAN
Pada bab ini membahas gambaran umum mengenai keadaan
perusahaan seperti sejarah dari Rumah Sakit Mesra Siak Hulu
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Kabupaten Kampar yaitu sejarah instansi, visi dan misi, budaya
Rumah Sakit Mesra, fasilitas Rumah Sakit Mesra, dan struktur
organisasi Rumah Sakit Mesra.
BAB III : TINJAUAN TEORI DAN PRAKTEK
Pada bab ini  menguraikan teori yang terkait dengan judul penelitian
yang penulis bahas dan tinjauan praktek yang terjadi diinstansi.
BAB IV : PENUTUP





2.1 Sejarah Rumah Sakit Mesra Siak Hulu Kabupaten Kampar
Bermula dari sebuah klinik yang diberi nama Rumah Bersalin & Balai
Pengobatan Mesra pada tahun 1995 yang didirikan oleh ibu Hj. Misrawati, Amd.Keb
SKM. Guna memberikan memberikan pelayanan kesehatan yang lebih baik. Rumah
bersalin & balai pengobatan Mesra mendapatkan izin operasional menjadi Rumah
Sakit Umum Swasta yang diresmikan pada tanggal 9 Mei 2009 oleh Bapak Bupati
Kampar Drs. H. Burhanuddin Husein dengan nama RS.MESRA. Pada tanggal 16 Mei
2015 RS MESRA beralih kepemilikan (Take Over Owner) yang kemudian didukung
oleh perubahan manajemen di berbagai divisi kerja.
Rumah Sakit Mesra memiliki fasilitas pelayanan unit gawat darurat dan
pelayanan rawat jalan( umum, gigi, spesialis obstetri, dan ginekologi, spesialis
penyakit dalam, spesialis bedah, spesialis mata, rawat inap(29 tempat tidur, terdiri
dari ruang VIP, kelas I, kelas II, kelas III, kamar bersalin, laboraturium, Apotik, gizi,
radiologi, ruang isolasi, ruang OK).
Rumah Sakit Mesra melayani berbagai segmen masyarakat, baik kategori
umum, perusahaan BPJS Kesehatan, BPJS Ketenagakerjaan, Jasa Raharja,  Taspen.
Rumah Sakit Mesra berlokasi di Jalan Raya Pasir Putih No.3A-C Siak Hulu
Kabupaten Kampar-Riau. Sesuai dengan mottonya “kami melayani dengan sepenuh
hati” memiliki komitmen yang kuat untuk memberikan pelayanan kesehatan yang
terbaik bagi masyarakat yang membutuhkan pelayanan kesehatan.
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2.2 Visi dan Misi Rumah Sakit Mesra Siak Hulu Kabupaten Kampar
A. Visi
BETTER HEALTH, BETTER LIFE
(Kesehatan yang lebih baik dan kehidupan yang lebih baik)
B. Misi
1. Leading Change in Hospitality Service
(Memimpin perubahan dalam pelayanan yang penuh
keramahtamahan)
Kami bekerjasama dengan orang-orang terbaik dan kami berkomitmen
tinggi untuk selalu melayani dengan sepenuh hati dalam pelayanan yang
penuh keramahtamahan.
2. Growing and developing the value of human capital
(Membangkitkan dan mengembangkan potensi sumber daya manusia)
Kami adalah orang-orang yang memiliki bakat dan potensi besar dan kami
selalu mengembangkan potensi diri untuk meraih cita-cita kami sehingga
kami dapat memberikan pelayanan terbaik kepada customer dan
lingkungan sekitar.
3. Creating and Developing facilities, job system and best management
system.
(Menciptakan dan mengembangkan sarana fasilitas, sistem kerja dan
sistem manajemen terbaik) Kami selalu kreatif dan inovatif dalam
menciptakan dan mengembangkan sarana, fasilitas, serta sistem terbaik
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untuk memberikan manfaat yang besar dalam meraih kemajuan dan
kesejahteraan bersama.
4. Growing and balancing the values of stakeholder
(Menumbuhkan dan menjaga keseimbangan nilai-nilai semua
pihak) Kami bekerja dan berkarya untuk selalu tumbuh dan berkembang
bersama serta mampu memberikan manfaat yang seimbang kepada
manajemen, anggota tim, mitra bisnis dan lingkungan sekitar kami.
RS Mesra mempunyai motto yaitu “Kami Melayani Dengan Sepenuh
Hati”.
2.3 Our Core Values (Budaya RS. MESRA)
1. Added Values (Menambah Nilai)
Kami adalah pribadi yang selalu memberikan nilai tambah bagi para
pasien dan keluarganya, bagi lingkungan sekitar serta masyarakat dunia.
Kami meyakini bahwa keberadaan kami adalah untuk memberikan manfaat
terbaik kepada seluruh alam semesta karena kami tahu dan sadar betul
bahwa pekerjaan kami adalah penting dan sangat mulia.
2. High Performance (Berkinerja Tinggi)
Bekerja dan melayani dengan baik saja tidak cukup bagi kami. Kami
bekerja dengan predikat yang luar biasa. Cara bekerja dan berpikir kami
jauh melebihi prestasi tertinggi rata-rata orang lain. Bagi kami bekerja
keras dan bekerja cerdas adalah ciri khas keseharian kami.
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3. Learn, Grow & Fun (Senantiasa Belajar, Mengembangkan Diri dan
Menuntaskan Tugas dengan Bersemangat)
Senantiasa belajar dan terus mengembangkan diri adalah penting bagi
kami. Kami akan selalu menambah pengetahuan dan keterampilan kami
serta terus berusaha mencapai standar profesi tertinggi agar kami menjadi
pribadi yang penuh percaya diri, professional, dan bertaqwa kepada Tuhan
Yang Maha Esa. Kami berkarya untuk tumbuh bersama dan selalu
menciptakan suasana kerja yang harmonis dan ceria untuk mendukung
pencapaian kinerja terbaik yang kami impikan.
4. Integrity & Commitment (Amanah dan Berkomitmen)
Kami adalah pribadi, organisasi dan kelompok yang dapat dipercaya.
Kami adalah orang-orang yang amanah, bertanggung jawab dan berdisiplin
tinggi. Kami sangat menjunjung tinggi etika dan tugas-tugas kami demi
kemanusiaan, pelayanan kesehatan terbaik dan kepentingan orang banyak.
Kami berusaha keras melaksanakan semua hal yang telah kami rencanakan,
kami katakan dan kami janjikan.
5. Smile & Care (Senyum Tulus dan Peduli)
Kami selalu bekerja dengan hati yang senang dan ikhlas. Kami
mengerti dan menyadari bahwa senyum tulus kami adalah sebagai
penyejuk jiwa bagi pasien dan orang-orang di sekeliling kami. Kami
bekerja dan melayani dengan penuh cinta kasih dan memiliki rasa
kepedulian yang tinggi terhadap sesama.
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5. Energic (Bersemangat)
Selalu bersemangat dan peduli pada kesehatan adalah cerminan diri
kami. Kami menyadari sepenuhnya bahwa kesehatan kami adalah sangat
penting dan sebagai anugerah terbesar dari Tuhan yang tak ternilai
harganya. Kami selalu bekerja dengan penuh semangat dan berkomitmen
tinggi untuk  melaksanakan nilai-nilai AHLI SEHAT untuk meraih
keberhasilan pada kondisi apapun, dimanapun dan kapanpun.
6 Helpful (Saling Membantu)
Kami menyadari bahwa untuk mencapai keberhasilan, penting bagi
kami untuk saling bekerjasama, saling menghargai dan saling membantu
satu sama lain. Kami telah menjadikan diri kami sebagai pribadi yang suka
menolong sesama karena kami yakin keberadaan kami selalu bisa
memberikan sesuatu yang bermanfaat dan bakti kami akan selalu menjadi
ladang amalan bagi kami.
7. Abundance & Grateful (Berkelimpahan dan Bersyukur)
Keberlimpahan dan selalu berbagi adalah sikap kami. Keberlimpahan
arus kas dan keuntungan merupakan sesuatu yang selalu kami usahakan.
Segala usaha kami lakukan untuk menciptakan dan berbagi keberlimpahan
dan kemakmuran yang seimbang antara materi, kemanusiaan, etika dan
spiritual. Kami meyakini dengan senantiasa bersyukur kami mampu
mengerahkan potensi untuk memberikan kontribusi terbaik kami.
8. Totality (Totalitas)
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Kami adalah pribadi, organisasi dan kelompok AHLI SEHAT yang
selalu memberikan kontribusi positif dan partisipasi 100% untuk
melaksanakan amanah, berdedikasi penuh dan konsisten menjaga sikap
mental pejuang, sampai kami meraih keberhasilan yang telah kami impikan
atau kami mati ketika mengusahakannya
Logo atau lambang Rumah Sakit Mesra :
Logo atau lambang diatas mempunyai makna :
1. Lambang Rumah Sakit berbentuk dua buah bulan sabit yang berlainan
warna dalam konfigurasi menghadap ke kiri dan ke kanan.
2. Warna aksara biru tua
3. Bulan sabit yang menghadap ke kanan dan berwarna merah
menlambangkan pelayanan kesehatan islami
4. Bulan sabit yang menghadap ke kiri dan berwarna biru melambangkan
pelayanan kesehatan dengan sepenuh hati.
2.4 Fasilitas Rumah Sakit Mesra Siak Hulu Kabupaten Kampar
Adapun fasilitas – fasilitas yang ada di RS. Mesra diantaranya :
A. Poliklinik Spesialis Rawat Jalan
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1. Poliklinik Spesialis Penyakit Dalam
2. Poliklinik Spesialis Bedah Umum
3. Poliklinik Spesialis Anak
4. Poliklinik Spesialis Kebidanan & Kandungan
5. Poliklinik Spesialis Mata





2. Konsultasi Kesehatan Berkala ( Medical Check Up )
D. Fasilitas Penanganan Gawat Darurat
1. Dokter Jaga 24 Jam
2. Dokter Spesialis On Call 24 Jam
3. Ambulance 24 Jam
4. Fasilitas Ruang IGD ( 4 TT )
E. Fasilitas Penunjang
1. Apotik 24 Jam
2. Laboratorium 24 Jam
3. Radiologi 24 Jam
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a. Foto Rontgen
b. Ultra Sono Grafi ( USG ) 4 Dimensi
4. Sentra Gas Medis ( Liquid dan Gas ).







2.5 Struktur Organisasi Rumah Sakit Mesra Siak Hulu Kabupaten Kampar
Gambar 2.1





Berdasarkan dari analisis penelitian maka dapat disimpulkan bahwa:
1. Sistem informasi akuntansi persediaan obat obatan pada Rumah Sakit
Mesra menggunakan sistem FEFO, dimana obat yang memiliki expired
yang pertama kali dikeluarkan sehinggan tidak menyebabkan banyaknya
obat yang kadaluarsa yang menumpuk di bagian instalasi farmasi.
2. Pihak RS Mesra melakukan pemesanan obat-obatan yang dilakukan
setiap hari oleh pihak RS hal ini memiliki dampak positif dan negative
adapun dampak positif dalam pemesanann obat-obatan setiap hari itu
yaitu dapat mengurangi terjadinya penumpukan obat yang atau expired
adapun dampak negativenya yaitu apabila suatu saat mengalami
kekurangan stok obat yang disebabkan oleh banyaknya pasien yang
membeli obat sehingga obat yang kurang dibeli di apotek terdekat yang
tentu harganya jauh lebih mahal dibandingkan memesan obat pada
distributor, yang menyebabkan RS  mendapatkan sedikit keuntungan
dari penjualan obat tersebut.
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B. Saran
Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan saran yang dapat
diberikan adalah sebaiknya pihak RS menggunakan sistem akuntansi yang
terkomputerisasi agar mempermudah dalam pengelolaan data, mengurangi
terjadinya human error, dapat melihat stock obat yang tersedia dan lebih
memperhatikan lagi persediaan obat mana saja yang paling banyak
dibutuhkan sehingga pada suatu saat terjadi lonjakan pasien, pihak RS tidak
mengalami kekurangan persediaan obat-obatan. Bagi peneliti selanjutnya
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Lampiran 1: Lembar Panduan Wawancara
“ Aalisis Sistem Informasi Persediaan Obat-obatan Pada Rumah Sakit Mesra
Siak Hulu Kabupaten Kampar”
Informan : Liya Dwi Juliani, S.fam.Apt
Jabatan : Apoteker Pendamping
Tempat : Rumah Sakit Mesra Siak Hulu Kabupaten Kampar
Tanggal : 17 Februari 2020
Waktu : 14.00 WIB
1. Dalam waktu berapa lama persediaan obat di RS habis dan di beli kembali?
Jawaban: persediaan obat pada RS Mesra dilakukan pemesanan dengan sistem
perhari, jadi obat yang dibeli dan di sediakan di apotik untuk pemakaian
perhari.
2. Bagaimana sistem pembelian obat pada RS Mesra mulai dari mengecek
persediaan obat sampai dengan melakukan pembayaran?
Jawaban:
a. Pada malam hari, apoteker yang bekerja pada shift malam
melakukan pengecekan obat-obat mana yang kosong setelah
/itu mereka list, apoteker yang pagi mengecek dan
menyesuaikan yang ditulis oleh apoteker pada shift malam.
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b. Melakukan pemesanan obat ke pihak PBF. Jika obat tersedia,
maka melakukan pesanan dan membuat SP.
c. Untuk pembayaran, dilakukan setelah barang datang , lalu
pihak pemasok menagih ke bagian keuangan.
3. Obat terdiri dari banyak jenis dan memiliki waktu kadaluarsa yang berbeda-
beda, bagaimana cara RS Mesra mengelola obat agar tidak banyak obat yang
terbuang karena kadaluarsa?
Jawaban: RS Mesra melakukan stok opname di akhir bulan biasanya
dilakukan pada tanggal 29,30, atau 31. Persediaan obat di input pada laporan,
sehingga diketahui mana saja obat yang memiliki waktu  kadaluarsa yang
dekat. Jika obat yang memiliki masa kadaluarsa dekat, pihak RS memberi
tanda sehingga pihak RS mengeluarkan obat yang masa kadaluarsanya dekat.
Setelah obat dengan masa kadaluarsa dekat habis, lalu pihak RS
mengeluarkan obat yang masa kadaluarsanya jauh.
Tapi, jika ada obat yang pemakaiannya jarang sampai berbulan-bulan
tidak keluar, maka pihak RS meminta dokter untuk meresepkan obat tersebut.
Tapi, jika dengan cara itu tidak bisa, maka untuk selanjutnya pihak RS tidak
melakukan lagi pemesanan pada obat tersebut dalam jumlah banyak.
4. Dalam mengeluarkan obat, apakah RS menggunakan sistem FIFO (Firts-in
firts out) atau LIFO (last-in firts out)?
Jawaban: Pihak RS lebih mendahulukan FEFO (firts expired firts out)
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5. Apa saja jaringan prosedur yang membentuk sistem pembelian persediaan?
Jawab: RS Mesra tidak memakai sistem E-katalok, jadi RS menggunakan
sistem order melalui Whatsup. Jika pemesanan narkotika, psikotropika, di
lakukan pada hari ini, maka barang tersebut akan datang pada keesokan
harinya. Namun selain obat tersebut, hari itu juga obat tersebut datang.
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LAMPIRAN DATA
1. Surat Order Pembelian (Surat Pesanan)








          
Penulis bernama Dianah Sabila dilahirkan di 
Pekanbaru 06 Oktober 1998. Ayahanda bernama 
Asril.Z dan Ibunda bernama Novri Yeni. Penulis 
anak kedua dari tiga bersaudara. 
Jenjang Pendidikan dimulai dari TK Diniyah 
Puteri Kota Pekanbaru Tahun Ajaran 2004-2005, kemudian tahun 2005 penulis 
melanjutkan pendidikan di  SDN 123 Kota Pekanbaru dan lulus pada tahun 
2011,kemudian melanjutkan pendidikan di SMPN 17 Kota Pekanbaru dari tahun 
2011- 2014, dan melanjutkan pendidikan di Handayani Kota Pekanbaru dari 
2014-2017. Kemudian pada tahun 2017 penulis melanjutkan pendidikan 
Perguruan Tinggi di Universitas Islam Negeri Sultan Syarif Kasim Riau pada 
Fakultas Ekonomi dan Ilmu Sosial Jurusan D3 Akuntansi. 
Dengan berkat Rahmat Allah SWT, penulis dapat menyelesaikan  Tugas 
Akhir ini dengan Judul “Analisis Sistem Akuntansi Persediaan Obat-obatan Pada 
Rumah Sakit Mesra Siak Hulu Kabupaten Kampar ” dibawah bimbingan Ibu 
Nelsi Arisandy,SE,M.Ak,Ak  dan pada tanggal 03 Juli 2020 dipanggil untuk 
mengikuti ujian munaqasah dan dinyatakan lulus dengan nilai Sangat 
Memuaskan dan menyandang gelar Ahli Madya (A.Md). 
 
